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Syllabus de Curso: Historia Social de la Salud Publica en América Latina

MarcosCueto® y Anne-Emanuelle Birn?
Introduccion

La elaboracidn de este syllabus esta inspirada por varios intereses convergentes.
Empezando en los afios 1970, cuando la historia social de la ciencia se iniciaba como campo de
ensefianza tanto como de investigacion, aparecieron varios articulos cientificos que ofrecieron
esbozos de cursos y bibliografias que podrian servir en el disefio y la preparacién de cursos para
alumnos universitarios. Estos trabajos representan experiencias individuales y colectivas a
través de varios afios de ensefianza de nuevas materias.®> Uno de los objetivos principales de la
elaboracion y difusion de este syllabus es reproducir la experiencia de los afios 1970 en la
historia de la ciencia para el campo de la historia de la salud puablica en América Latina.

El interés mostrado en los ultimos afios por parte de investigadores y docentes ha sido
acompariado también por una preocupacion sobre la escaza disponibilidad de los recursos
bibliograficos, educacionales, financieros, de conservacion de documentos primarios, y de
comunicacion y colaboracion entre investigadores e instituciones para el estudio y la ensefianza
de la historia de la salud publica. Con el fin de mejorar estas circunstancias precarias, en 1994 el
Programa de Investigacion de la Division de Salud y Desarrollo de la Organizacion
Panamericana de la Salud lanz6 una Iniciativa de Historia de Salud Publica en América Latina
con la meta de promover el campo de estudio en esta area, y con los siguientes componentes
complementarios:

a) una red electrdénica de investigadores de historia de salud pablica en la region;

b) una bibliografia electronica de historia de salud publica con sede en la Casa Oswaldo

Cruz en Rio de Janeiro;*

c) un concurso de investigacion bajo el tema “Reforma Sanitaria en Perspectiva Histdrica
en América Latinay el Caribe”; vy

d) un syllabus de un curso de historia social de la salud publica.

Aunque hace algunos afios que se ha reconocido la importancia de la perspectiva de la
historia social de la ciencia en América Latina (representado en parte por la fundacion de la
Sociedad Latinoamericana de la Historia de la Ciencia y de la Tecnologia en 1982 y de la revista
Quipu en 1984, por el volumen de trabajos publicados en este campo en la Gltima década, y por
la proliferacion de departamentos e institutos de historia de la ciencia en la regién), el campo
mas especifico de la historia social de la salud publica en América Latina y el Caribe se
encuentra actualmente en una fase preliminar de este proceso de desarrollo.



Sin duda, el estado incoado del campo de historia de la salud pablica en América Latina
se refleja también en el estado de la ensefianza de esta materia. Para poder responder a las
inquietudes relacionadas directamente a la ensefianza de la historia de la salud publica, se hizo
una revision de syllabus que han sido utilizados para cursos de historia social, historia de la
ciencia, politicas de salud, e historia de la medicina en las universidades de la region. También
se ha consultado extensivamente la Bibliografia de Historia de Salud Publica que ha sido
desarrollado bajo el auspicio de la OPS (y que ahora tiene sede en la Casa Oswaldo Cruz en Rio
de Janeiro) para medir la calidad y el nivel de interés de la literatura “clasica” y la nueva y los
corrientes en términos de temas de investigacion. A través de esta bibliografia se ha identificado
la literatura que los autores consideran mas significativa y apropiada de historia social de la
salud pUblica en la regién para utilizar en el presente syllabus.®

La revision de los marcos de cursos en América Latina, junto con nuestras
conversaciones con docentes e investigadores de la regién demuestran varias deficiencias y
lagunas importantes. En primer lugar, existe un problema de escacez. Es decir, la historia de la
salud publica esta tocado en cursos de la historia de la ciencia pero se dedica solo algunas
sesiones a este tema. Luego, muchos cursos de historia de la medicina tratan de la salud publica
como subspecialidad de medicina y la medicalizan (esto sera explicado en mas detalle adelante).

Después, la mayoria de los cursos no incorporan el enfoque de la historia social, perdiendo asi la
importancia fundamental de las interacciones entre la salud publica y la sociedad en distintos
periodos histéricos. También se ha notado que varios cursos presentan en gran detalle los
desarrollos historicos en salud publica en Europa y Norteamérica y asumen que la trasmision de
estos desarrollos fuera automatica y aproblematico, como si fueran desarrollos en la misma
regién Latinoamericana, sin tratar de las cuestiones fundamentales de la recepcion,
transformacion, y resistencia locales de las ideas y practicas ajenas. Finalmente, se nota que, con
escasas excepciones, hay poca interaccion entre los historiadores y los salubristas que investigan,
ensefan, y estudian la historia de la salud publica. No solo se pierda mutualmente recursos
valiosos en cuanto al intercambio de ideas y estimulos para la ensefianza, pero la comunicacion
puede ser tan mala que ni siquiera un grupo conoce la literatura del otro (que tiene implicaciones
obvias para el desarrollo de un syllabus).

Para acercarnos a estos problemas queremos referirnos a algunos esfuerzos
internacionales y regionales para mejorar la calidad de la investigacion y la ensefianza historica.
Los cambios que se estan experimentando en el campo de la historia de la salud publica surgen
de una tendencia iniciada en los afios 1930 en Francia por la escuela "Annales,"” la cual otorgd
prioridad a nuevas dimensiones del estudio del pasado con el objetivo de recapturar el pasado de
los sectores populares y no solo el de las élites politicas, religiosas, y culturales y basado en una
metodologia de busqueda de nuevos tipos de fuentes. Hasta hace pocos afios la historia de la
salud publica en América Latina por lo general no habia incorporado este enfoque de historia
social aunque esto ha estado cambiando.

En este sentido, el reto en el campo de la historia de la salud publica ha sido el de superar



la tendencia a ensefiar y estudiar el pasado desde la perspectiva de los grandes personajes
(generalmente hombres) y sus éxitos. A menudo los docentes y autores han sido médicos y
salubristas distinguidos que se convirtieron en historiadores amateurs. Aunque esta perspectiva
ofrece datos valiosos, la historia celebratoria, descriptiva, y narrativa no siempre ha permitido el
analisis profundo y critico de los problemas centrales en el desarrollo de la salud publica.

Con el surgimiento coincidente de la historia social y el enfoque social de la salud
publica, la historia de la salud publica ha incorporado en los Gltimos afios como objeto de estudio
y de ensefianza una serie de nuevos temas: el impacto de la salud publica en el trabajo, en las
mujeres, y en grupos minoritarios; el papel sanitario de enfermeras y parteras empiricas; las
tendencias de mortalidad y morbilidad por clase social; la percepcion y la contextualizacion
social de la enfermedad; la relacion entre la medicina y la salud pdblica; la ideologia politica y la
salud; la ensefianza de la salud publica; el papel social y politico del hospital y de la teoria del
germen; el imperialismo, la medicina tropical, y las camparias sanitarias; el control de
enfermedades transmisibles sexualmente y el control social; el papel del gobierno y de los
movimientos populares en la salud publica; los cambios en la conceptualizacion de la salud y de
la enfermedad:; y el impacto politico, social, y médico de los sistemas sanitarios.” El intento de
este syllabus es de aplicar el nuevo enfoque social al estudio de la historia de la salud pablica en
América Latina y el Caribe siempre conservando la importante historia de las instituciones de
salud en la region.

Como curso de introduccion este syllabus pretende introducir algunos de los temas
sobresalientes de los arriba mencionados con la idea de incorporar la nueva literatura en este
campo que quizas no ha sido muy bien difundida. Este curso se orienta alrededor de cuestiones
de los origenes y de la organizacién de la salud publica, de las instituciones principales de los
servicios de salud, de las interacciones sociales, politicas, y culturales con la salud publica, de su
ideologia y sus influencias, y de la cooperacion internacional, y no del estudio de los médicos, ni
de la enfermedad y su tratamiento individual. Esperamos que este curso ayude a aumentar el
nivel de reflexion sobre la salud pablica en el presente y los cambios que esta viviendo
actualmente. Reconocemos el reto de presentar un curso introductorio de la historia de la salud
publica a un grupo heterogéneo de estudiantes pero también pensamos que esta heterogeneidad
contribuira al reconocimiento de la relevancia de la historia a la politica contemporéanea.?

Las comunidades, personas, profesiones e instituciones desarrollan una imagen de su
propio pasado que les sirve para perfilar una identidad, cohesionar a sus miembros y reflexionar
sobre su futuro. En el caso de la salud publica contemporanea, la necesidad de reformular esta
imagen es cada dia mas urgente por la sensacion de crisis, cuestionamiento, y reorientacion que
experimenta el sector. Esta reformulacion debe evitar caer en las narraciones anecddticas,
enciclopédicas y celebratorias que impiden reflexionar con claridad y objetividad sobre el pasado
y las opciones de la salud publica. Por ello, es necesario construir una nueva imagen de la salud
publica a partir de la reexaminacién del conocimiento e interpretacion que brindan los
historiadores profesionales sobre la salud publica en Europa, Estados Unidos y América Latina y
el Caribe. La organizacion de cursos sobre la historia social de la salud publica debe contribuir a



lograr este objetivo y, en este sentido, llenar las lagunas en la formacion de los salubristas y
ampliar el panorama de temas de interés de los historiadores.

Este syllabus no es un modelo rigido de un curso ideal sino ofrece un insumo para la
construccion de cursos que atienden a los intereses regionales, profesionales, o intelectuales de
los investigadores y de las distintas instituciones de los paises. En el futuro se espera que los
profesores de cursos de historia de salud publica sigan compartiendo sus syllabus para que se
agregue una base de datos que se podra redistribuir a los docentes interesados en desarrollar
NUEVOS CUrsos 0 en renovar cursos en marcha.

Disefio del Curso

El objetivo de este curso es describir y analizar la historia social de la salud publica
poniendo énfasis en los hechos y corrientes ocurridos durante los siglos diecinueve y veinte. Se
prestara especial atencion a las principales corrientes salubristas de Europa, los Estados Unidos,
y América Latina y a los contextos politicos, sociales y culturales en que estas corrientes se
desarrollaron. El curso examinara el origen y la evolucion del cuidado de la salud ofreciendo una
mejor perspectiva para comparar y comprender los problemas actuales que atraviesa la salud
publica en América Latina.

Este es un curso introductorio que esta disefiado para ser dirigido a estudiantes
universitarios. Aunque gran parte de nuestra preocupacion ha sido el adaptarlo a las
posibilidades y necesidades de las escuelas de salud publica de América Latina, es un curso que
también puede ser orientado para estudiantes graduados de historia, de otras ramas de las
ciencias sociales y a un publico general. Esta dirigido a brindar una formacién mas completa y
coherente, estimular la capacidad critica y comparativa en la region, y promover la investigacion
entre los futuros salubristas. Aunque no es un seminario de temas de investigacion, las lecturas
ofrecen un punto de partida necesario para quien quiera realizar una investigacion historica del
pasado de la salud. Una aclaracion final, hay temas importantes que no han sido incluidos en
toda su extension (como la medicina precolombina y colonial) 6 que a pesar de su interés no han
sido aun suficientemente investigados (como el desarrollo de la enfermeria en Latinoamérica).

El curso esta organizado en 11 sesiones. Cada punto del contenido se refiere a una de las
sesiones. Aunque la mayoria de las "lecturas obligatorias™ son de textos en espafiol se han
asignado algunas en inglés y portugués. Hemos tratado de seleccionar como lecturas obligatorias
aquellas que permitan la comprension global de un tema o que sirvan para iniciar una discusion
en clase. Las "lecturas complementarias™ pueden servir de guia de consulta tanto a un profesor
que dicta el curso por primera vez como a un estudiante que quiera profundizar su conocimiento
en algin tema. Dependiendo de cada pais, las lecturas pueden ser adaptadas. Por ejemplo, en
algunas secciones pueden incluirse uno o algunos textos que ilustren lo que ocurri6 en la historia
de la salud publica del pais donde se dicta el curso.

1. Historia y Salud. Introduccion al Curso.



Existen dos objetivos para esta primera sesion. En primer lugar, discutir el valor de la
perspectiva histdrica en la comprension de los problemas de la salud. Esta discusion
implica presentar las ventajas de una vision de larga duracion sobre los origenes, el
desarrollo, las innovaciones y las rupturas de la salud pablica. EI segundo objetivo de
esta sesion es diferenciar la historia tradicional, descriptiva 0 positivista de la historia
social, analitica y cuestionadora de los problemas contemporaneos. Asimismo, puede
explicarse las coincidencias y diferencias entre la historia social, la historia de la ciencia,
la historia de la medicina y la historia de la salud publica y ofrecerse un panorama
general de los estudios recientes de la historia de la medicina y de la salud.

Lecturas obligatorias:

Juan José Saldafia. "Marcos Conceptuales de la Historia de las Ciencias en
Latinoamérica: Positivismo y Economicismo," en El Perfil de la Ciencia en América.
Juan José Saldafia, ed. México: Cuadernos de Quipu, 1986. pp. 57-81.

Charles Rosenberg. "Framing Disease: IlIness, Society and History." en Framing Disease:

Studies in Cultural History. Charles Rosenberg y Janet Golden, eds. New Brunswick:
Rutgers Univ. Press, 1992. pp. Xiii-XxVi.

Jon Arrizabalaga. "Nuevas Tendencias en la Historia de la Enfermedad: A Propdsito del
Constructivismo Social,”" Arbor (Madrid) 143 (1992): 147-165.

Lecturas complementarias:

Antonio Lafuente y Maria Luisa Ortega. "Modelos de Mundializacion de la Ciencia,"”
Arbor 143 (1992):93-117

Elizabeth Fee. "Public Health, Past and Present: A Shared Social Vision," en George
Rosen, A History of Public Health Baltimore: Johns Hopkins Univ. Press, 1993. pp. ix-
IXix.

Vera Portocarrero. "Contribugoes Metodoldgicas para a Historia e Filosofia das Ciéncias
Biomédicas: As Analises de Salomon-Bayet, Michel Foucault, Frangois Jacob e Georges
Canguilhem," Estudios de Histdria e Saude No 6. Rio de Janeiro: Casa Oswaldo Cruz,
1993.

El Modelo Hipocratico-Galénico y las Instituciones Coloniales

Esta sesion incluira un andlisis del contenido y la persistencia del modelo hipocratico-
galénico. De especial interés es el debate sobre el origen de la Teoria de los Humores y
de la dualidad frio-caliente y la relacion de esta dualidad con la medicina tradicional.



Segun algunos autores como Foster, esta dualidad es basicamente una importacion
europea que se difundié popularmente durante el periodo colonial. Por su lado, autores
como Bastien consideran que la concepcion humoral manejada por las poblaciones
indigenas es de origen precolombino. Asimismo, se analizaran el rol asistencial de las
principales instituciones médicas, ordenes religiosas y hospitales que surgieron entre los
siglos XVI1'y XVIII en América Latina.

Lecturas obligatorias:

George Foster. "On the Origin of Humoral Medicine in Latin America." Medical
Anthropology Quarterly. 1 (1987): 355-393.

Francisco Guerra. “La Medicina Popular en Hispano América y Filipinas.” Asclepio
25(1973): 323-

Emilio Quevedo y Amarillys Zaldua T. "La Institucionalizacion de la Medicina en
Colombia, (Primera parte),” Ciencia, Tecnologia y Desarrollo, (Bogota) 12 (1988): 137-
221.

Lecturas complementarias:

Suzanne Austin Alchon. Native Society and Disease in Colonial Ecuador. Cambridge:
Cambridge University Press, 1991.

J. Carlos Aguado Vazquez y Xochitl Martinez Barboza. "EIl Concepto de Caridad de la
atencion médica en la Nueva Espafia." en Historia General de la Medicina en México:
Medicina Novohispana, Siglo XVI. Gonzalo Aguirre Beltran y Roberto Moreno de los
Arcos, cord. vol. 11, México: UNAM, 1990. pp. 272-278.

Joseph Bastien. "Differences between Kallawaya-Andean and Greek-European Humoral
Theory." Social Science and Medicine 28 (1989): 45-51.

René Silva. Las Epidemias de Viruela de 1782 y 1802 en la Nueva Granada:
Contribucién a un Analisis Histérico de los Procesos de Apropiacion de Modelos
Culturales. Cali: Universidad del Valle, 1992.

Lilia V. Oliver Sanchez. EI Hospital de San Miguel de Belén, 1581-1802. Guadalajara:
Universidad de Guadalajara, 1992.

Guenter B. Risse. "Medicine in New Spain," en Medicine in the New World, New Spain,
New France and New England, Ronald Numbers, ed. Knoxville: The Univ. of Tenessee
Press, 1987. pp. 12-63.




Lawrence E. Fisher. Colonial Madness: Mental Health in the Barbadian Social Order.
New Brunswick, NJ: Rutgers University Press, 1985.

Donald B. Cooper. Epidemic Disease in Mexico City, 1716-1813: An Administrative,
Social, and Medical Study. Austin: University of Texas Press, 1965.

El Surgimiento del Estado y la Salud Publica en Europa.

Esta sesion se iniciara con un debate de la influencia del mercantilismo y la ilustracion en
las ideas sobre la poblacién y la salud publica. Un aspecto contextual importante para
entender este debate es la importancia atribuida a la salud publica y a la medicina para
consolidar el poder de los emergentes estados nacionales europeos. De especial interées es
el analisis de medidas promovidas por el Estado que tuvieron impacto en el control
social, el desarrollo de las profesiones y la organizacion del espacio urbano como la
creacion de la policia médica, la reforma de la educacion médica que acabd con la
distincion entre médicos y cirujanos, la secularizacion de los hospitales que estaban en
manos de las ordenes religiosas, la construccion de cementerios extramuros y las diversas
disposiciones de saneamiento urbano. Finalmente, puede iniciarse en esta seccion una
discusién sobre el impacto de la medicina y de la salud pablica en la reduccion de la
mortalidad europea.

Lecturas obligatorias:

George Rosen. "El Mercantilismo y la Politica para la Salud en el Pensamiento Frances
del Siglo XVIIL." en George Rosen, De la Policia Médica a la Medicina Social. México:
Siglo

XXI, 1985. pp. 228-253.

George Rosen. "¢ Que es la Medicina Social? Un Analisis Genético del Concepto?" en
Rosen, De la Policia Médica. pp. 77-113.

Thomas McKeown. "Los Conceptos de Salud y Enfermedad.” En Tomas McKeown, El
Papel de la Medicina: Suefio, Espejismo 0 Némesis. México: Siglo XXI, 1982. pp. 15-23.

Lecturas complementarias:

Simon Szreter. "The Importance of Social Intervention in Britain’s Mortality Decline,
1850-1914: A Reinterpretation of the Role of Public Health." Social History of Medicine
1(1988): 1-37. Ver también el debate entre Szreter y Sumit Guha en Social History of
Medicine 7 (1994) 1:89-113 y 2:269-282.

Michel Foucault. EI Nacimiento de la Clinica: Una Argueologia de la Mirada Médica.
México: Siglo XXI, 1986.




James C. Riley. The Eighteenth Century Campaign to Avoid Disease. New York: St.
Martin’s Press, 1987.

Los Inicios de la Medicina y de la Salud Pablica en América Latina.

Esta seccion se concentrard en la influencia de la ilustracion europea en la medicina de la
region, con especial atencion al rol de las reformas borbonicas, entre fines del siglo
XVI1Il'y comienzos del siglo XIX. Estas reformas estuvieron dirigidas a reafirmar el
poder de la corona espafiola sobre sus posesiones americanas y alentaron la formacién de
una élite intelectual que incorporo a sus preocupaciones los problemas sanitarios. Se
analizara la creacion de catedras de anatomia y escuelas de medicina, y la importancia de
las expediciones botanicas que estudiaron la quina y la expedicion de la vacuna contra la
viruela.

Lecturas obligatorias:

Emilio Quevedo y Amarillys Zaldda. "Antecedentes de las Reformas Medicas del Siglo
XVIIly el XIX en el Nuevo Reino de Granada. Una Polémica entre Médicos y
Cirujanos,” Quipu (Mexico) 3 (1986): 311-334.

Antonio Lafuente y Javier Puerto Sarmiento. "Las Profesiones Sanitarias tras su
Identidad en la lustracion Espafiola.” en Historia Social de la Ciencia, Sabios, Médicos y
Boticarios. Bogota: Universidad Nacional de Colombia, 1989. pp. 41-59.

Jean Pierre Clement, "EI Nacimiento de la Higiene Urbana en la América Espafiola del
Siglo XVIII," Revista de Indias 49 (1983): 77-94

Lecturas complementarias:

Elvira Arquiola. "La Expedicion de Balmis y la Difusion de la VVacuna,” en La Ciencia
Espafiola en Ultramar. Alejandro Diez Torre, ed. Madrid: Ed. Doce Calles, 1993. pp.
249-254,

Antonio Lafuente y Jose Sala Catala. "Ciencia Colonial y Roles Profesionales en la
América Espafiola del Siglo XVI1II," Quipu 6 (1989): 387-403.

Eduardo Estrella. "Expediciones Botanicas" en Jose L. Peset y Antonio Lafuente. Carlos
111y la Ciencia de la llustracion. Madrid: Alianza Universidad, 1989. pp. 331-352.

Alfred W. Crosby, Jr. The Columbian Exchange: Biological and Cultural Consequences
of 1492. Westport, CT: Greenwood Press, 1972.




La Salud Publica en la Europa del Siglo XIX.

Esta sesion discutira la emergencia del rol del salubrista y de la preocupaciéon por el
medio ambiente durante el siglo XIX en Inglaterra, Alemania, y Francia. Esta discusion
implica el contraste, tension y puntos en comun entre las ideas contagionistas y
anticontagionistas (6 miasmaticas). Un aspecto importante es relacionar las implicancias
para el comercio de cada uno de estas corrientes. Es importante superar la asociacion
tradicional establecida entre los contagionistas y la epidemiologia moderna para
reevaluar la contribucion de ambas corrientes a la preocupacion por los factores sociales
y ambientales que causaban la enfermedad. Finalmente, se presentaran las caracteristicas
generales del modelo de medicina e higiene francesas dominante durante la primera
mitad del siglo XIX. Entre los factores sociales y politicos mas importantes a ser tomados
en cuenta para ubicar la obra de personajes como Chadwick, Snow, Villermé, y Virchow,
se encuentran la revolucion industrial, el crecimiento de la clase obrera, el trabajo de
mujeres y nifios, y la urbanizacion sin infraestructura sanitaria.

Lecturas obligatorias:

George Rosen. "Industrialism and the Sanitary Movement, (1830-1875)," en Rosen, A
History of Public Health, pp.168-269.

Erwin Ackerknecht. "Anticontagionism between 1821 and 1867," Bulletin of the History
of Medicine 22 (1948): 562-593.

Lecturas complementarias:

Charles E. Rosenberg. "The Therapeutic Revolution: Medicine, Meaning and Social
Change in 19th Century America," en The Therapeutic Revolution: Essays in the Social
History of American Medicine. Morris J. Vogel y Charles E. Rosenberg, eds.
Philadelphia: University of Pennsylvania Press, 1979.

Ann La Berge and Mordechai Feingold, eds. French Medical Culture in the 19th century.
London: Clio Medica, 1993.

Erwin Ackernecht. Medicine at the Paris Hospital, 1794-1848. Baltimore: Johns Hopkins
Univ. Press, 1967.

William Coleman. Death is a Social Disease, Public Health and Political Economy in
Early Industrial France. Madison: Univ. of Wisconsin Press, 1982.

Richard. J. Evans. Death in Hamburg, Society and Politics in the Cholera Years, 1830-
1910. Oxford: Claredon Press, 1987.
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Charles Rosenberg. The Cholera Years, 1832, 1849, and 1866. Chicago: University of
Chicago Press, 1962.

Anthony S. Wohl. Endangered Lives: Public Health in Victorian Britain. Cambridge:
Cambridge University Press, 1983.

La Salud Publica en América Latina durante el Siglo XIX.

Esta seccion discutira el desarrollo de la medicina y de la sanidad Latinoamericana
durante el siglo X1X. Desde comienzos de ese siglo, la sucesion de epidemias que
interrumpian el desarrollo de las economias de exportacién, la modernizacion y
estabilizacion de los estados luego de las guerras civiles y la llegada de inmigrantes
europeos, entre otros factores, contribuyeron a la formacion de juntas de sanidad de
emergencia, a la adscripcion de responsabilidades sanitarias a las municipalidades y a
otras agencias de gobierno local, a la organizacion de medidas de saneamiento urbano y a
la imitacion de modelos de medicina y salud europeos. La discusion incluira el papel que
jugé la influencia europea en la organizacion de la ensefianza médica profesional y en el
disefio de los grandes hospitales. El caso de Brasil ilustra una dimension cultural
importante de la salud, es decir como la discusion y el control sanitario influenciaron en
la percepcion sobre las diferencias raciales que existian en los ambientes urbanos.

Lecturas obligatorias:

Sidney Chalhoub. "The Politics of Disease Control: Yellow Fever and Race in
Nineteenth Century Brazil." Journal of Latin American Studies 25 (1993): 441.

Paulo Roberto de Azeredo. "Clase Social e Saude na Cidade no Rio de Janeiro: Primera
Metade do século XIX." Revista do Museu Paulista 25 (1978): 129-165.

Diego Armus. "Enfermedad, Ambiente Urbano e Higiene Social: Rosario entre Fines del
Siglo X1X'y Comienzos del XX." en Sectores Populares y Vida Urbana, D. Armus, ed.
Buenos Aires: Clacso, 1984. pp. 37-66.

Pedro Pruna. “La Vacunacién Homeopatica Contra la Fiebre Amarilla en la Habana,
1855.” Asclepio 43(1991):59-68.

Lecturas complementarias:

Robin L. Anderson. "Public Health and Public Healthiness, Sao Paulo, Brazil, 1876-
1893." Journal of the History of Medicine and Allied Sciences 41 (1986): 293-307.

C.A. Escudé. "Health in Buenos Aires in the Second Half of the Nineteenth Century," in:
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